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บทคัดย่อ 
 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) พัฒนาหลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบองค์รวมส าหรับ
ผู้สูงอายุ และ 2) เพื่อหาประสิทธิภาพหลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบองค์รวมส าหรับผู้สูงอายุ ขั้นตอนการ
วิจัยในการพัฒนาและหาประสิทธิภาพของหลักสูตร 4  ขั้นตอน ประกอบด้วย การก าหนดข้อมูลพื้นฐาน การออกแบบ
หลักสูตร การทดลองใช้และการหาประสิทธิภาพของหลักสูตร และการประเมินผลและปรับปรุงหลักสูตร กลุ่มตัวอย่าง
ผู้สูงอายุที่ลงทะเบียนในศูนย์นวัตกรรมการเรียนรู้กิจกรรมทางกายผู้สูงอายุ จ านวนทั้งสิ้น 60 คน ได้มาโดยการเลือก
แบบเจาะจง  และท าการเลือกตัวอย่างเข้ากลุ่ม 2 กลุ่มๆ ละ 30 คน โดยวิธีการอาสาสมัคร เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บ
ข้อมูล ประกอบด้วย แบบสัมภาษณ์ แบบประเมินการออกแบบกิจกรรม แบบวัดความรู้และทักษะ แบบสอบถามความ
พึงพอใจต่อหลักสูตร และแบบประเมินสมรรถภาพการท าหน้าที่ทางกายและระดับกิจกรรม การวิเคราะห์ข้อมูล 
ประกอบด้วย ร้อยละ ค่าเฉลี่ย Dependent t-test และ Independent t-test ผลการวิจัย พบว่า 
 1. หลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบองค์รวมส าหรับผู้สูงอายุ ที่พัฒนาขึ้น ประกอบด้วยกลุ่มสาระ
การเรียนรู้ 6 กลุ่มสาระ คือ กิจกรรมทางกาย นันทนาการและการท่องเที่ยว ทักษะอาชีพ เกษตรเพื่อสุขภาพ การสื่อสาร
และเทคโนโลยี และการบริหารสมอง ภายใต้แนวคิดไม่ล้ม ไม่ลืม ไม่ซึมเศร้า ไม่เสื่อม คุณภาพของหลักสูตรจากการ
ประเมินโดยผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวน 5 ท่าน พบว่า หลักสูตรมีความตรงเชิงเนื้อหา และมีความเหมาะสม 
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 2. ประสิทธิภาพของหลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบองค์รวม พบว่า หลังการเข้าร่วมกิจกรรมการ
เรียนรู้ 12 สัปดาห์ ในวงรอบ 2 กลุ่มตัวอย่างมีความรู้และทักษะสูงขึ้นกว่าก่อนเข้าร่วมกิจกรรม สมรรถภาพการท า
หน้าที่ทางกาย ค่าความดันโลหิตบนและล่าง ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อแขน ระดับกิจกรรมทางกายดีขึ้นกว่าก่อนการ
เข้าร่วมกิจกรรม  อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และความพึงพอใจต่อหลักสูตรอยู่ในระดับสูง 
 
ค าส าคัญ :  กิจกรรมทางกายแบบองค์รวม หลักสูตรการเรียนรู้ ผู้สูงอายุ  
 
Abstract     
 The objective of study was to develop holistic physical activity (HPA) learning curriculum 
for older adults and investigate the effectiveness of the holistic physical activity (HPA) learning 
curriculum for older adults.  The 4 step processes of research started from identified database, 
designed curriculum, and demonstrated within 12 weeks as well as investigated an effectiveness of 
the curriculum. The sample consisted of 60 older adults who registered at innovation physical 
activity learning center for elderly were recruited by purposive sampling and 30 sample were 
divided into 2 group by volunteer. The instrument included interviewing, designed activities 
evaluation, HPA knowledge and skill test questionnaire, opinion satisfaction toward curriculum and 
senior functional fitness test as well as physical activity level questionnaire. The results as follow ;   
 1. HPA learning curriculum for older adults were consisted of 6 course syllabus  
,namely; learning physical activity, recreation and tourism, occupational practicing skills, health 
agriculture, communication & technology and neurobic exercise under the concept of 
preventing fall, loss memory and depression and deterioration, which had been accessed by 5 
expertise. It found that HPA learning curriculum had high validity and was appropriated.    
 2. After 12th weeks, older adults attended in 2nd circle which gained higher 
knowledge and skill and had senior fitness better than before participating, particularly, 
systolic, diastolic blood pressure and muscle endurance-strength test significantly (P<.05). Also 
their satisfied toward curriculum were at high level of which relevance to the criteria. 
 
Keywords: Holistic Physical Activity (HPA), Learning Curriculum, Older Adults 
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บทน า 
 ประเทศไทยก าลังเข้าสู่สังคมประชากรสูงอายุ (Population aging) และนับตั้งแต่ปี พ.ศ. 2555 เป็น
ต้นมา เป็นที่ชัดเจนว่าสังคมไทยเป็นสังคมผู้สูงอายุเต็มตัว มีประชากรสูงวัยจ านวนมากถึงร้อยละ 10 ของ
ประชากรทั้งหมด และนับเป็นล าดับที่ 1 ของประชาคมอาเซียน (สถาบันวิจัยประชากรและสังคม, 2556) 
ขณะเดียวกันจากมูลนิธิสถาบันพัฒนาและวิจัยผู้สูงอายุไทย (2557) พบว่า จ านวนผู้สูงอายุไทยทุกช่วงวัยที่ก าลัง
ทวีจ านวนเพิ่มขึ้นในปัจจุบันโดยเฉพาะโครงสร้างผู้สูงอายุในผู้สูงอายุวัยกลางและวัยปลายที่ทวีจ านวนมากขึ้นตาม
ไปด้วย ซึ่งกลุ่มวัยนี้มีแนวโน้มที่จะมีพฤติกรรมเนือยนิ่ง (Sedentary)และอัตราการเจ็บป่วยและเสียชีวิตด้วยโรค
ไม่ติดต่อเรื้อรังสูงมากกว่าวัยอื่น ซึ่งจะกลายเป็นภาระของทั้งสังคมและบุคคลในครอบครัวตามมา ดังนั้นเพื่อ
รองรับสถานการณ์การก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุและลดภาระด้านสุขภาพและสังคมดังกล่าว สังคมไทยจึงต้อง
ตระหนักถึงการส่งเสริมผู้สูงอายุสุขภาพดี (Active aging) ให้สามารถด ารงชีวิตได้ด้วยตนเองอย่างเป็นปกติสุขทั้ง
ร่างกาย จิตใจ สังคม และสุขภาพและสังคมดังกล่าว สังคมไทยจึงต้องตระหนักถึงการส่งเสริมผู้สูงอายุสุขภาพดี 
(Active aging)  ให้สามารถด ารงชีวิตได้ด้วยตนเองอย่างเป็นปกติสุขทั้งร่างกาย จิตใจ สังคม และสติปัญญา           
โดยไม่ต้องพึ่งพาลดภาวะเสี่ยงต่อการเจ็บป่วยต่างๆ และสามารถด าเนินชีวิตต่อไปได้อย่างประสบความส าเร็จ  
กลวิธีหนึ่งของการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุที่ส าคัญไปสู่การเป็นผู้สูงอายุสุขภาพดี(Active Aging) คือ การส่งเสริม
กิจกรรมทางกายเพื่อส่งเสริมให้ผู้สูงอายุไทยสามารถด าเนินชีวิตอยู่ได้ด้วยตนเอง และลดความเสี่ยงต่อปัญหา
กระดูกเปราะและหักจากการหกล้ม และยังป้องกันความเจ็บป่วยจากโรคเรื้อรังที่เกี่ยวกับความชราได้ด้วย 
(Spirduso,1995) ตามแนวคิดของกฎบัตรโตรอนโต (เกษม นครเขตต์ และอัจฉรา ปุราคม, 2554) เชื่อว่า            
การพัฒนาการเรียนรู้ให้กับผู้สูงอายุเป็นแนวคิดที่ส าคัญในการท าให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพดี ทั้งด้านสภาพแวดล้อม
ทางกายภาพ ปฏิสัมพันธ์ทางสังคม และพื้นที่ใกล้บ้าน ดังนั้นอาจกล่าวได้ว่า การจัดกระบวนการเพื่อการส่งเสริม
กิจกรรมทางกายเพื่อสุขภาพส าหรับผู้สูงอายุให้ประสบผลส าเร็จจึงต้องอาศัยกระบวนการเรียนรู้อย่างต่อเนื่องกับ
สภาพสังคมความเป็นอยู่ เพื่อน าไปสู่การเปลี่ยนแปลงวิถีชีวิตสุขภาวะของผู้สูงอายุอย่างประสบผลส าเร็จ  
นอกจากนี้ องค์การอนามัยโลก (WHO, 2002;2003;2010) ได้ให้ข้อเสนอแนะประชาคมโลกว่า ควรส่งเสริมให้
ผู้สูงอายุมีกิจกรรมทางกายในชีวิตประจ าวันในระดับปานกลาง (MVPA) ระยะเวลาอย่างน้อย 150 นาที/สัปดาห์  
และศึกษาวิจัย และสร้างองค์ความรู้ใหม่ๆ ในการพัฒนาสังคมและสุขภาพผู้สูงอายุอย่างยั่งยืน การผลักดันเกิด
การมีส่วนร่วมจากประชากรกลุ่มอื่นและการสร้างบทเรียนที่ดี เพื่อยกระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุให้มีสุขภาพ
แข็งแรงและอยู่อย่างมีความสุข ด ารงชีวิตอยู่ได้โดยไม่ต้องตกอยู่ในภาวะพึ่งพิงผู้อื่น นอกจากการพัฒนาระบบการ
ส่งเสริมสุขภาพให้มีคุณภาพรอบรับสังคมผู้สูงอายุแล้ว ประการส าคัญยิ่ง คือ สังคมไทยจึงจ าเป็นต้องสร้างระบบ
การศึกษาขึ้นมาใหม่ที่ทันต่อสถานการณ์ปัญหาสุขภาพและการเปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากรผู้สูงอายุและมี
ความเป็นสหวิทยาการ ระบบการศึกษาดังกล่าว คือ กระบวนการเรียนรู้ที่ส่งเสริมและพัฒนาผู้สูงอายุอย่าง
ต่อเนื่องและเชื่อมโยงกับความรู้เดิมและองค์ความรู้ใหม่ เพื่อให้ตรงกับความต้องการของผู้สูงอายุและความ
สอดคล้องการด าเนินชีวิตที่เหมาะสม โดยให้ผู้สูงอายุเรียนรู้ทั้งในด้านการส่งเสริมสุขภาพกาย จิต และสังคม 
สิ่งแวดล้อมใหม่ และผ่านการลงมือปฏิบัติด้วยตนเอง เชื่อได้ว่าจะเป็นกระบวนการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุที่มี
ประสิทธิภาพสูงและมีพัฒนาการไปในทิศทางที่คาดหวัง กล่าวได้ว่า การส่งเสริมระบบการเรียนรู้แบบต่อเนื่องเป็น
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ทิศทางในการพัฒนาส าหรับผู้สูงอายุที่จ าเป็นในระยะยาว ความฉลาดรู้ (Intellectual knowledge) จะช่วยให้
ผู้สูงอายุด ารงชีวิตในสังคมได้อย่างเท่าทัน และภูมิปัญญาความรู้ (Knowledge of wisdom) จะช่วยให้ผู้สูงอายุ
เตรียมพร้อมด้านร่างกายและจิตใจ และการดูแลสุขภาพในวัยชราของตนเองได้อย่างดี  (Ardelt, 2000)  
นอกจากนี้ แนวคิดการสร้างกระบวนการเรียนรู้ในผู้สูงอายุ ควรจะต้องสนองความต้องการของผู้สูงอายุ และ
สถานการณ์ปัญหาสุขภาพผู้สูงอายุ เพื่อให้สามารถน าความรู้ ทักษะ และประสบการณ์ที่ได้ไปใช้ในการแก้ปัญหา
สุขภาพที่จะเกิดขึ้นกับผู้สูงอายุในชีวิตประจ าวัน และการน าประสบการณ์จากการเรียนรู้ไปใช้ประโยชน์ต่อชีวิต
สูงสุด (Kaplan, 2001; Short-DeGraff & Diamond, 1996) และรายงานวิจัยหลายฉบับ ต่างมีความเห็นว่า 
ผู้สูงอายุในทศวรรษที่ 21 จะเป็นผู้สูงอายุรุ่นใหม่ที่มีสุขภาพดี มีการศึกษา และมีความมั่นคงในการการเงินการ
คลัง โดยที่กลุ่มผู้สูงอายุเหล่านี้ต้องการการศึกษาอย่างต่อเนื่องและเรียนรู้มากขึ้น และจะมีส่วนร่วมกิจกรรมใน
สังคมมากยิ่งขึ้นตามไปด้วย (Arsenault & Anderson, 1998) แต่จากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่
เกี่ยวข้องที่ผ่านมา ผู้วิจัยพบว่า องค์ความรู้ด้านระบบการศึกษาสุขภาพผู้สูงอายุในประเทศไทยยังมีฐานข้อมูลด้าน
นี้ไม่มากนัก ดังนั้นผู้วิจัยจึงเห็นควรศึกษาวิจัยพัฒนาหลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบองค์รวมส าหรับ
ผู้สูงอายุ เพื่อจะเป็นองค์ความรู้ในการพัฒนาระบบการเรียนรู้ด้านการสร้างเสริมสุขภาพส าหรับผู้สูงอายุไทยต่อไป 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 1. เพื่อพัฒนาหลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบองค์รวมส าหรับผู้สูงอายุ  
 2. เพื่อหาประสิทธิภาพหลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบองค์รวมส าหรับผู้สูงอายุ 
 
วิธีการศึกษา 
 กลุ่มตัวอย่างที่ใช้การวิจัยพัฒนาหลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบองค์รวมส าหรับผู้สูงอายุครั้งนี้
มีจ านวนทั้งสิ้น 60 คน ได้มาโดยการเลือกแบบเจาะจง (purposive sampling) ผู้วิจัยมีข้อก าหนดในการเลือก
ตัวอย่างดังนี้ 1) เป็นผู้สูงอายุเพศชายและเพศหญิงที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป 2) เป็นผู้มีระดับสมรรถภาพทางกายตั้งแต่
ระดับอ่อนแอแต่ช่วยเหลือตัวเองได้จนถึงระดับสมรรถภาพทางกายดี 3) มีความสมัครใจเข้าร่วมโดยความเต็มใจ 
จากนั้นท าการแบ่งกลุ่มตัวอย่างออกเป็น 2 กลุ่มๆ ละ 30 คน จัดกลุ่มตัวอย่างเข้ากลุ่มโดยการอาสาสมัครเข้าร่วม
โดยการลงทะเบียนเข้าร่วมกิจกรรม ทั้งนี้กลุ่มที่ 1 จะเริ่มด าเนินการเข้าร่วมกิจกรรมในช่วงเดือนธันวาคม 2559 
และกลุ่มที่ 2 จะเริ่มด าเนินการเข้าร่วมกิจกรรมในช่วงเดือนมีนาคม 2561 รวมระยะเวลาในการเข้าร่วมกิจกรรม
แต่ละกลุ่ม 12 สัปดาห์ เกณฑ์คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างออกจากโครงการวิจัย ประกอบด้วย 1) ผู้สูงอายุไม่สมัครใจ
เข้าร่วมโครงการต่อ 2) เกิดภาวะโรคเรื้อรังและไม่สามารถเคลื่อนไหวได้ 3) เกิดการบาดเจ็บในช่วงขณะด าเนิน
กิจกรรมในโครงการ และ 4) เข้าร่วมกิจกรรมน้อยกว่า 8 สัปดาห์ 
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เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย  
 1. แบบสัมภาษณ์ผู้สูงอายุ เกี่ยวกับความต้องการพัฒนาหลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบ
องค์รวมส าหรับผู้สูงอายุ เป็นค าถามปลายเปิด (open-ended questionnaire) ประกอบด้วย สภาพปัจจุบัน 
ปัญหาและอุปสรรค ความต้องการ และข้อเสนอแนะ 
 2. แบบประเมินการออกแบบกิจกรรม เป็นค าถามปลายปิด และปลายเปิด ลักษณะค าถามเป็นการ
ตรวจสอบรายการ (Check - list) ประกอบด้วย การบ่งชี้และสร้างความรู้ จ านวน 6 ข้อ การจัดการความรู้เป็นระบบ
การประมวลและกลั่นกรองความรู้ จ านวน 6 ข้อ การเข้าถึงความรู้และสื่อสาร จ านวน 7 ข้อ และการแบ่งปัน
แลกเปลี่ยน จ านวน 3 ข้อ และการแสดงข้อคิดเห็น ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
 3. แบบวัดความรู้และทักษะเกี่ยวกับกิจกรรมทางกายแบบองค์รวม ลักษณะค าถามเป็นการเลือกตอบ
ถูกผิด (True-false) จ านวน 10 ข้อ   
 4. แบบสอบถามความคิดเห็นที่มีต่อหลักสูตรฝึกอบรม ลักษณะค าถามเป็นมาตรส่วนประมาณค่า                    
5 ระดับ (Rating Scale) ตามแบบลิเคิร์ทสเกล (Likert Scale) จ านวน 6 ข้อ  
 5. แบบประเมินสมรรถภาพการท าหน้าที่ทางกายและระดับกิจกรรมทางกายผู้สูงอายุ พัฒนาโดย
ส านักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) (2558) ประกอบด้วย (1) ข้อมูลทั่วไป ได้แก่ เพศ อายุ 
สถานภาพ การเป็นสมาชิกชมรมผู้สูงอายุ ประวัติการออกก าลังกาย ประวัติโรคประจ าตัว ประวัติการ หกล้มและ (2) 
การประเมินสมรรถภาพการท าหน้าที่ทางกายผู้สูงอายุ (Senior fitness test)  
 การหาคุณภาพเครื่องมือ 
 1. การตรวจสอบคุณภาพของแบบประเมินออกแบบกิจกรรม โดยผู้เชี่ยวชาญ 5 ท่าน ตรวจสอบ
พิจารณาความเหมาะสม และการใช้ภาษาของข้อค าถามในแต่ละด้าน และให้ข้อเสนอแนะเพิ่ มเติม และน า
คะแนนที่ได้จากการพิจารณาของผู้เชี่ยวชาญมาค านวณค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่างค าถามกับวัตถุประสงค์ 
(IOC)  ได้ดัชนีความสอดคล้อง ได้ค่าเท่ากับ 0.80 
 2. การตรวจสอบคุณภาพของแบบสอบถามระดับกิจกรรมทางกาย โดยน าไปทดลองใช้จริงในผู้สูงอายุที่
ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่างในพื้นที่ใกล้เคียง  เพื่อตรวจสอบความเที่ยง (Reliability) โดยใช้วิธีการประมาณค่าด้วยสูตร
สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Alpha’s Coefficient) มีค่าเท่ากับ 0.92 
 3. การตรวจสอบความตรงของเนื้อหา แบบวัดความรู้และทักษะ โดยน าไปทดลองใช้จริงในผู้สูงอายุที่
ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่างในพื้นที่ใกล้เคียง  เพื่อตรวจสอบความเที่ยง (Reliability) โดยใช้วิธีการประมาณค่าด้วยสูตร
สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Alpha’s Coefficient)   มีค่าเท่ากับ 0.87 
 4. การตรวจสอบคุณภาพของหลักสูตร โดยผู้เชี่ยวชาญจ านวน 5 ท่าน เป็นผู้ตรวจสอบความตรงใน
เนื้อหา โดยใช้การประเมินจากดัชนีความสอดคล้องระหว่างค าถามกับวัตถุประสงค์ ( IOC) น าค่าคะแนนของ
ผู้เชี่ยวชาญแต่ละท่านมาค านวณ ได้ค่าดัชนีความสอดคล้อง ได้ค่าเท่ากับ 0.80 
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การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 กระบวนการพัฒนาหลักสูตรการส่งเสริมกิจกรรมทางกายแบบองค์รวมส าหรับผู้สูงอายุครั้งนี้  
ประกอบด้วย 4 ขั้นตอน คือ 
 1. การก าหนดข้อมูลพื้นฐาน ข้อมูลที่น ามาใช้ส าหรับการพัฒนาหลักสูตรครั้งนี้ คือ  
  1.1  การศึกษาเอกสารและงานวิจัยทั้งในและต่างประเทศที่เกี่ยวข้อง 
  1.2  การศึกษาสภาพ ปัญหา ความต้องการเกี่ยวกับการจัดกิจกรรมการเรียนรู้เพื่อพัฒนาผู้สูงอายุ
แบบองค์รวมโดยการสัมภาษณ์ และกระบวนการสนทนากลุ่ม 
 2. การออกแบบหลักสูตร จ าแนกขั้นตอนด าเนินการออกเป็น 2 ขั้นตอน คือ  
  2.1 การเขียนโครงร่างหลักสูตร 
  2.2 การประเมินความเหมาะสม 
 3. การทดลองใช้และการหาประสิทธิภาพของหลักสูตร 
  3.1 การศึกษาน าร่อง เป็นการน าหลักสูตรไปทดลองใช้ ระยะเวลา 12 สัปดาห์ กับกลุ่มผู้สูงอายุที่
ลงทะเบียนเป็นสมาชิกในศูนย์นวัตกรรมการเรียนรู้กิจกรรมทางกายผู้สูงอายุ จ านวน 30 คน (กลุ่มที่ 1) 
  3.2 น าหลักสูตรที่ได้รับการปรับปรุงไปใช้กับกลุ่มเป้าหมายผู้สูงอายุที่ลงทะเบียนเป็นสมาชิกใน
ศูนย์นวัตกรรมการเรียนรู้กิจกรรมทางกายผู้สูงอายุ จ านวน 30 คน (กลุ่มที่ 2) ระยะเวลาที่น าหลักสูตรไปใช้            
12 สัปดาห์ 
 4. การประเมินผล เป็นการประเมินผลหลังเสร็จสิ้นการด าเนินการทดลองใช้ 12 สัปดาห์                               
เพื่อรวบรวมข้อมูลและการปรับปรุงพัฒนาหลักสูตร และองค์ประกอบต่างๆ ต่อไปโดยประเมินจากแบบสอบถาม
ความรู้และทักษะ การประเมินสมรรถภาพการท าหน้าที่ทางกายผู้สูงอายุ แบบสอบถามความคิดเห็นต่อหลักสูตร 
และข้อเสนอแนะ 
 การวิเคราะห์ขอ้มูล  
 การวิเคราะห์ข้อมูลใช้สถิติพื้นฐาน ได้แก่ จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ
เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยความรู้ ทักษะ สมรรถภาพการท าหน้าที่ทางกายและระดับกิจกรรมทางกายก่อนและหลังการ
ทดลองด้วยสถิติ Dependent t-test เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยระหว่างกลุ่มทดลองโดยใช้ Independent t-test และการ
วิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพใช้การวิเคราะห์เนื้อหา (Content Analysis) 
 การพิทักษ์สิทธติัวอย่าง  
 ผู้วิจัยได้ผ่านการขอพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ เลขที่หนังสือ 
COA No. COA60/005 เพื่อคุ้มครองและพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง ข้อมูลต่างๆ ผู้ศึกษาจะเก็บเป็นความลับ 
การเผยแพร่ผลการศึกษา จะน าเสนอในทางวิชาการ และไม่มีการเปิดเผยชื่อของผู้เข้าร่วม โดยมีการชี้แจงและท า
ความเข้าใจถึงการพิทักษ์สิทธิต่อผู้เก็บข้อมูลอย่างครบถ้วน 
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ผลการศึกษา  
 ผลการพัฒนาและศึกษาประสิทธิภาพของหลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบองค์รวมตาม
กระบวนการพัฒนาหลักสูตร 4 ขั้นตอน ดังนี้ 
 1. การก าหนดข้อมูลพื้นฐานส าหรับการพัฒนาหลักสูตร ข้อมูลที่น ามาใช้ได้มาจากเอกสารและงานวิจัยที่
เกี่ยวข้องกับการพัฒนาหลักสูตร พบว่ากิจกรรมการเรียนรู้ที่ช่วยพัฒนาผู้สูงอายุให้ไม่เกิดภาวะหกล้ม สมองเสื่อม 
ภาวะซึมเศร้า ลดภาวการณ์ถดถอยของสมรรถภาพการท าหน้าที่ทางกาย และเพิ่มระดับกิจกรรมทางกาย 
ประกอบด้วย กิจกรรมทางกาย สุขภาพจิต อาชีพ เกษตรเพื่อสุขภาพ การสื่อสารและเทคโนโลยีทางการสื่อสาร 
ภาษาอังกฤษ และการบริหารสมอง โดยที่ความรู้และประสบการณ์ด้านสุขภาพจิต และการป้องกันโรค จะน ามาจาก
โรงพยาบาลอ าเภอ และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดับต าบล (รพ.สต.)  
 2. การออกแบบหลักสูตร  โดยการน าข้อมูลพื้นฐานมาก าหนดองค์ประกอบหลักสูตรซึ่งประกอบด้วย 6 กลุ่ม
สาระการเรียนรู้ คือ กิจกรรมทางกาย นันทนาการและการท่องเที่ยว ทักษะอาชีพในยามว่าง เกษตรเพื่อสุขภาพ การ
สื่อสารและเทคโนโลยีทางการสื่อสาร และการบริหารสมอง โดยมุ่งให้เกิดทักษะปฏิบัติการส่งเสริมสุขภาพและป้องกัน
โรค ภายใต้แนวคิด “ไม่ล้ม ไม่ลืม ไม่ซึมเศร้า และไม่เสื่อม” ประกอบด้วย ปัญหาและความส าคัญ หลักการ เป้าหมาย 
จุดหมาย เนื้อหาสาระ กระบวนการ กิจกรรมฝึกอบรม สื่อ/แหล่งเรียนรู้ การฝึกอบรม การวัดและประเมินผลทางสุขภาพ 
ทั้งด้านสมรรถภาพการท าหน้าที่ทางกาย ระดับกิจกรรมทางกาย และความรู้และทักษะสุขภาพ รวมทั้งการจัดท าสื่อ
เครื่องมือ และเอกสารที่เกี่ยวข้องกับการด าเนินการจัดการเรียนรู้ แล้วน าเสนอผู้เชี่ยวชาญประเมินความเหมาะสม และ
ความสอดคล้องของหลักสูตร ตลอดจนให้ข้อสังเกต ค าแนะน าส าหรับการปรับปรุงหลักสูตร ผลการประเมินหลักสูตร
การเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบองค์รวมส าหรับผู้สูงอายุ ปรากฏว่า หลักสูตรฝึกอบรมมีความเหมาะสมโดยรวมอยู่ใน
ระดับดี ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.02 และมีค่าดัชนีความสอดคล้อง ได้ค่าเท่ากับ 0.80 
 3. การทดลองใช้และหาประสิทธิภาพ หลังจากการด าเนินการปรับปรุง แก้ไขหลักสูตรตามค าแนะน า
และข้อสังเกตของผู้เชี่ยวชาญแล้ว ได้น าหลักสูตรไปทดลองใช้และหาประสิทธิภาพของหลักสูตร จ าแนกเป็น               
2 กลุ่ม คือ กลุ่มที่ 1 เพื่อการศึกษาน าร่องในการพัฒนาหลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบองค์รวมส าหรับ
ผู้สูงอายุ จ านวน 30 คน กลุ่มที่ 2 เพื่อทดลองใช้หลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบองค์รวมส าหรับผู้สูงอายุ 
ระยะเวลาที่น าหลักสูตรไปใช้ในแต่ละกลุ่มจ านวนทั้งสิ้นกลุ่มละ 12 สัปดาห์ โดยใช้เทคนิควิธีการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
(action research) โดยใช้ขั้นตอน 4 ขั้นตอน ตามวิธีการของ เคมมิส และแมคทากกาท (Kemmis and Mc 
Taggart, 1988 อ้างถึงใน วีระยุทธ์ ชาตะกาญจน์, 2558) ประกอบด้ว 
  3.1 ขั้นการวางแผน (Planning)  เพื่อเตรียมความพร้อมในการด าเนินการวางแผนการจัดการเรียนรู้
กิจกรรมทางกายแบบองค์รวม ภายใต้แนวคิด “ไม่ล้ม ไม่ลืม ไม่ซึมเศร้า และไม่เสื่อม” 
  3.2 การปฏิบัติตามแผน (Action) การน าแนวคิด หลักการและทักษะกิจกรรมทางกายแบบองค์รวมไป
จัดการเรียนรู้ให้กับผู้สูงอายุ โดยการมอบหมายให้อาจารย์วิทยากรหลักจดัท าแผนการเรียนรู้ และเตรียมตัวจัดกิจกรรม
ตามแผนที่จัดขึ้น และสังเกตพฤติกรรมของผู้สูงอายุ รวมถึงการประเมินผลการเรียนรู้ในแต่ละครั้ง ณ ห้องกิจกรรม            
พลศึกษา คณะศึกษาศาสตร์และพัฒนศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ วิทยาเขตก าแพงแสน 
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  3.3 การสังเกตเพื่อเก็บรวบรวมข้อมูล (Observation) เพื่อประเมินการออกแบบกิจกรรมการเรียนรู้ 
และประเมินการจัดกิจกรรมกิจกรรมหลัก ประกอบด้วย การประเมินผลการจัดท าแผนการเรียนรู้ การประเมินการ
กิจกรรมการเรียนรู้ สังเกตพฤติกรรมของผู้เรียน และการประเมินผลการเรียนรู้ก่อนและหลังการทดลอง 
  3.4 การสะท้อนผล (Reflection) อาจารย์วิทยากรหลัก วิทยากรนิสิต และคณะท างานศูนย์นวัตกรรม
การเรียนรู้กิจกรรมทางกายผู้สูงอายุแบบองค์รวม จ านวน 5 คน และผู้แทนผู้สูงอายุ ประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ จ านวน 
5 คน วิเคราะห์จุดเด่น จุดด้อย โอกาสการพัฒนา การจัดกิจกรรมการเรียนรู้ คณะผู้วิจัยได้น าข้อมูลมาวิเคราะห์ผลใน
เชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ คณะผู้วิจัยได้น าข้อมูลมาวิเคราะห์ผลในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ 
 4. การประเมินผลหลักสูตร หลังเสร็จสิ้นการด าเนินการทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่างกลุ่ม  ที่ 1 (วงรอบที่ 1) 
และกลุ่มที่ 2 (วงรอบ 2) ท าการประเมินผลเพื่อรวบรวมข้อมูลและการปรับปรุงพัฒนาหลักสูตร โดยประเมินจาก
แบบสอบถามความรู้และทักษะ การประเมินสมรรถภาพการท าหน้าที่ทางกายผู้สูงอายุ แบบสอบ ถามความคิดเห็นต่อ
หลักสูตร และข้อเสนอแนะ ผลการวิจัยประสิทธิภาพของหลักสูตร ดังนี้ 
  4.1 ความรู้และทักษะ หลังด าเนินเข้าร่วมกิจกรรมพัฒนาหลักสูตร ผู้สูงอายุในวงรอบที่ 2 ส่วนใหญ่มี
ความรู้ในระดับดีถึงดีมาก โดยเฉพาะในข้อกิจกรรมทางกายที่เหมาะสมท าให้เหนื่อยหอบติดต่อกันอย่างน้อย 20
นาที/วัน คิดเป็นร้อยละ 93.3 และหลังด าเนินเข้าร่วมกิจกรรมพัฒนาหลักสูตร วงรอบที่ 1 และวงรอบที่ 2 ผู้สูงอายุมี
ระดับความรู้และทักษะกิจกรรมทางกายผู้สูงอายุแบบองค์รวม แตกต่างกับก่อนเรียน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ .05 
 
ตาราง 1  เปรียบเทียบระดับความรู้และทักษะการเรียนรู้กิจกรรมทางกายผู้สูงอายุ ก่อนและหลังเข้าร่วมกิจกรรม
พัฒนาหลักสูตร วงรอบที่ 1 และ 2 

ความรู้และทักษะ x  ก่อน S.D x  หลัง S.D P-value 

วงรอบที่ 1 6.58 0.72 7.54 0.74 .000 
วงรอบที่ 2 7.31 0.62 8.60 0.67 .000 
*P < .05 
  4.2 สมรรถภาพการท าหน้าที่ทางกายของผู้สูงอายุ พบว่า ในวงรอบที่ 2 ดีขึ้นกว่าก่อนเริ่มเข้าร่วม
กิจกรรมพัฒนาหลักสูตรในด้านความดันโลหิตส่วนบน ค่าเฉลี่ยส่วนต่างเท่ากับ -3.94 ความดันโลหิตล่างค่าเฉลี่ย
ส่วนต่างเท่ากับ -4.95 ลุกขึ้นยืนจากเก้าอี้ 30 วินาที(ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อส่วนล่าง) ค่าเฉลี่ยส่วนต่างเท่ากับ 
1.90  งอแขนพับศอก (สมรรถภาพความแข็งแรงของกล้ามเนื้อส่วนบน) ค่าเฉลี่ยส่วนต่างเท่ากับ 1.78 ก้มแตะ
ปลายเท้า (ความอ่อนตัวของร่างกาย) ค่าเฉลี่ยส่วนต่างเท่ากับ 0.31 และเดินไปกลับ (ความคล่องแคล่วว่องไว) 
ค่าเฉลี่ยส่วนต่างเท่ากับ -0.20 และพบว่าหลังเข้าร่วมกิจกรรมหลักสูตร ผู้สูงอายุมีค่าเฉลี่ยความดันโลหิตบนและ
ส่วนล่าง ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อส่วนล่าง ดีขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตารางที่ 2 จ านวนและร้อยละของผลการประเมินสมรรถภาพการท าหน้าที่ทางกายผู้สูงอาย ุวงรอบ 2 จ าแนกตาม
เกณฑ์ ก่อนและหลังเข้าร่วมกิจกรรมพัฒนาหลักสูตร 

รายการ x  ก่อน S.D x  หลัง S.D x ส่วนต่าง P-value 

ความดันโลหิตบน 138.03 18.60 134.09 15.95 -3.94 .000* 
ความดันโลหิตล่าง 79.03 9.04 74.08 10.56 -4.95 .000* 
อัตราการเต้นของหัวใจ 72.93 10.17 74.06 9.07 1.13 .500 
น้ าหนัก 63.80 11.11 64.08 10.41 0.28 .360 
ส่วนสูง 158.46 7.63 158.48 7.83 0 .180 
BMI 25.51 5.03 25.58 4.79 0.07 .696 
เส้นรอบเอว 88.70 10.23 88.68 9.67 -0.02 .865 
เดินย่ าก้าว 2 นาที 134.36 47.29 135.69 46.31 1.33 .066 
ลุกขึ้นยืนจากเก้าอี้  15.83 3.10 17.73 3.95 1.90 .087 
งอแขนพับศอก 20.80 4.87 22.58 6.20 1.78 .016* 
ก้มแตะปลายเทา้ 1.56 2.75 1.25 1.71 0.31 .727 
เอื้อมแขนแตะด้านหลัง -2.39 7.03 -1.73 7.56 0.66 .988 
เดินไปกลับ 6.33 0.90 6.05 1.08 -0.28 .456 

*P < .05 
 
  4.3 ระดับกิจกรรมทางกาย ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ท ากิจกรรมท างาน เดิน หรือเล่นกีฬา ออกก าลังกาย 
กิจกรรมยามว่างที่รู้สึกเหนื่อยติดต่อกัน 3-4 วันต่อสัปดาห์ และ 5-6 วันต่อสัปดาห์ เพิ่มขึ้น ร้อยละ 26.7 และ 
20.0 ตามล าดับ และระยะเวลา  20-30นาที และ 30-45 นาที ร้อยละ 25.0 วงรอบที่ 1 และ วงรอบที่ 2 
ผู้สูงอายุมีระดับกิจกรรมทางกายแตกต่างกับก่อนเรียน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ .05 
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ตารางที่ 3 จ านวนและร้อยละของระดับกิจกรรมทางกายของผูสู้งอายุ  

รายการ 
วงรอบ 1 วงรอบ 2 

ก่อน หลัง ก่อน หลัง 
1.การท ากิจกรรมทางกายระดับปานกลาง    
   ไม่ใช ่

11(36.7) 
17(56.7 ) 

17(56.7) 
11(36.7) 

23(76.7) 
7(23.3) 

28(93.3) 
2(6.7) 2.ใน 1 สัปดาห์ท ากิจกรรมระดบัปานกลาง  

  1-2วัน/สัปดาห์ 6(54.5) 7(41.2) 13(56.5) 12(40.0) 
  3-4วัน/สัปดาห์ 3(27.3) 5(29.4) 5(21.7) 8(26.7) 
  5-6วัน/สัปดาห์ 1(18.1) 3(17.5) 4(17.4) 6(20.0) 
  7วัน/สัปดาห ์ 1(18.2 ) 2(11.7) 2(8.7) 2(6.7) 
3.ใน 1 สัปดาห์ท ากิจกรรมระดับปานกลาง  
  10-20 นาท ี 6(54.5) 4(23.5) 15(65.2) 12(42.8) 
  20-30 นาท ี 3(27.3) 5(29.4) 4(17.4) 7(25.0) 
  30-45 นาท ี 1(9.1) 5(29.4) 3(13.3) 7(25.0) 
  >45 นาท ี 1(9.1) 3(17.6) 1(4.3) 2(7.1) 

 
     4.4 ผู้สูงอายุมีความคิดเห็นต่อการวางแผนหลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายผู้สูงอายุแบบ

องค์รวม อยู่ในระดับดี (x   =4.24, S.D. =0.28) โดยเฉพาะด้านเนื้อหาและกิจกรรมทางกายและออกก าลังกาย 

ระดับความคิดเห็นในระดับดี (x   =4.47, S.D. = 0.52) และการสร้างปฏิสัมพันธ์ที่ดีระหว่างผู้เรียนและผู้สอน              

(x   =4.37, S.D. =0.74) 
 

ตารางที่ 4 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของความคิดเห็นต่อกระบวนการวางแผนหลักสูตร  
รายการประเมิน ระดับความเหมาะสม 

 x  S.D การแปลผล 
การบ่งชี้และสร้างความรู้ 
1.การทบทวนความรู้กจิกรรมทางกายแบบองคร์วม 4.20 0.77 ด ี
2.การศึกษาความรู้ ท าความเขา้ใจกับเนื้อหาหลักสูตร 4.13 0.64 ด ี
3.การสร้างความหมายข้อมูลและประสบการณ์ 4.07 0.80 ด ี
4.การแสดงออกในสิ่งที่เรียนรู้ 4.20 0.68 ด ี
5.การจดัสิ่งแวดล้อมและบรรยากาศที่จงูใจผู้เรียน 4.33 0.49 ด ี

เฉลี่ย 4.22 .55 ดี 
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ตารางที ่4 (ต่อ) 

รายการประเมิน ระดับความเหมาะสม 
 x  S.D การแปลผล 

การจัดการความรู้เป็นระบบ การประมวลและกลั่นกรองความรู้ 
1.เนื้อหาและกจิกรรมทางกายและออกก าลังกาย 4.47 0.52 ด ี
2.เนื้อหาและกจิกรรมนันทนาการและท่องเทีย่ว 4.17 0.52 ด ี
3.เนื้อหาและกจิกรรมสังคม อาชีพ และเกษตรสิ่งแวดล้อม 4.13 0.64 ด ี
4.เนื้อหาและกจิกรรมนวัตกรรมและเทคโนโลยีเพื่อการ
สื่อสาร 

4.20 0.56 ด ี
5.เนื้อหาและกจิกรรมการป้องกันอุบัติเหตุและสมองเสื่อม 4.33 0.49 ด ี

เฉลี่ย 4.20 0.47 ดี 
การเข้าถึงความรู้และสื่อสาร    
1.การส่งเสริมให้ผู้เรียนฝึกคิด และฝึกปฏิบัติ  4.31 0.96 ด ี
2.การจดักระบวนการกลุ่ม 4.33 0.72 ด ี
3.การมีปฏิสัมพนัธ์กับบุคคลต่างๆ 4.26 0.94 ด ี
4.การแก้ปัญหาและตัดสินใจ 4.13 0.64 ด ี
5.การส่งเสริมให้ผู้เรียนแสดงออกและคิดสร้างสรรค์ 4.13 0.64 ด ี
6.การสร้างปฏสิัมพันธ์ที่ดรีะหว่างผู้เรยีนและผู้สอน 4.37 0.74 ด ี
7.การใช้แหล่งเรียนรูห้ลากหลาย 4.16 0.63 ด ี

เฉลี่ย 4.35 0.54 ดี 
การแบ่งปันแลกเปลี่ยน    
1.การน าความรู้ไปใช้ประโยชน์ในสถานการณ์ต่างๆ 4.27 0.80 ด ี
2.การฝึกฝนให้เกิดความช านาญการ 4.27 0.59 ด ี
3.การแลกเปลี่ยนเรียนรู้กับบุคคลอื่น 4.07 0.80 ด ี

เฉลี่ย 4.21 0.57 ดี 
รวมเฉลี่ย 4.24 0.28 ดี 

 
   4.5 ผู้สูงอายุมีความคิดเห็นต่อการพัฒนาหลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายผู้สูงอายุแบบองค์

รวม พึงพอใจอยู่ในระดับมาก ( x   =4.23, S.D. =0.46) โดยจ าแนกในด้านปัจจัยป้อน ความพึงพอใจอยู่ในระดับ

มาก (x   =4.26, S.D. =0.47) ด้านกระบวนการ และด้านผลผลิต อยู่ในระดับมาก (x   =4.24, S.D.=0.54 ;               

x   =4.17, S.D. =0.53) ตามล าดับ ขณะที่หลังการจัดกิจกรรม12 สัปดาห์ ผู้สูงอายุมีความพึงพอใจในระดับมาก

ที่สุด ด้านวัตถุประสงค์และปฏิสัมพันธ์ระหว่างวิทยากรและนิสิตผู้สูงอายุ ( x   =4.56, S.D. =0.63 ; x   =4.53,     
S.D. =0.79) ตามล าดับ  
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ตารางที ่5 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของความคิดเห็นต่อการพัฒนาหลักสูตร  
รายการประเมิน ระดับความคิดเห็น 

x  S.D การแปลผล 
1.ด้านปัจจัยปอ้น 4.26 0.47 มาก 
   1.1 ความพร้อมของผู้สูงอาย ุ 4.19 0.71 มาก 
   1.2 ความพรอ้มของวิทยากร 4.36 0.66 มาก 
   1.3 วิทยากรมีความรอบรู้ ชัดเจนเนื้อหาที่จดัการเรียนการสอน 4.12 0.74 มาก 
   1.4 ความเหมาะสมของหลกัสูตร 4.56 0.63 มากที่สุด 
   1.5 ระยะเวลาในการฝึกอบรม 4.19 0.62 มาก 
   1.6 ความเหมาะสมของสถานที่ฝึกอบรม 4.26 0.70 มาก 
2. ด้านกระบวนการ 4.24 0.54 มาก 
    2.1 การอธบิายวัตถุประสงค์ 4.05 0.70 มาก 
    2.2 การน าเสนอเนื้อหา 4.39 0.77 มาก 
    2.3  การจัดกิจกรรม 4.17 0.58 มาก 
    2.4  การใช้ส่ือ อุปกรณ ์ 4.19 0.83 มาก 
    2.5  การประเมินและน าผลมาปรับปรุง 3.95 0.79 มาก 
    2.6 การใหข้้อมูลย้อนกลับและเสริมก าลังใจ 4.02 0.98 มาก 
    2.7 ปฏิสัมพันธ์ระหว่างวิทยากรและผู้สูงอายุ 4.53 0.79 มากที่สุด 
    2.8  การมีส่วนร่วมของผู้สูงอายุ 4.26 0.77 มาก 
3.ด้านผลผลิต 4.17 0.53 มาก 
  3.1 ความรู้ และทักษะมีประโยชน์ต่อการส่งเสริมสุขภาพตนเอง 4.20 0.92 มาก 
  3.2 ความรู้ และทักษะน าไปใช้ในชีวิตประจ าวันของตนเอง 3.80 1.03 มาก 
  3.3 มีความมั่นใจว่าจะน าความรู้ไปถ่ายทอดผู้อื่นได้ 4.19 0.71 มาก 
  3.4 มีความพึงพอใจในการเรยีนรู้ในครั้งนี้ 4.36 0.66 มาก 

เฉลี่ยโดยรวม 4.23 0.46 มาก 
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อภิปรายผล  
 หลักสูตรกิจกรรมทางกายแบบองค์รวม  มีความเหมาะสมโดยรวมอยู่ในระดับดี และมีค่าดัชนีความ
สอดคล้องเป็นไปตามเกณฑ์ที่ก าหนด ทั้งนี้เป็นผลมาจากประบวนการจัดท าและพัฒนาอย่างเป็นระบบ ทั้งในส่วน
โครงร่างหลักสูตร สื่อ แผนการจัดการเรียนรู้ และเครื่องมือเก็บรวบรวมข้อมูล นอกจากนี้ จุดเด่นของหลักสูตร 
กล่าวคือ มีกิจกรรมกระตุ้นผู้สูงอายุให้มีความกระตือรือร้นปฏิบัติกิจกรรมอยู่ตลอดเวลา และเนื้อหาสาระกิจกรรม 
6 กิจกรรมที่สอดคล้องกับวิถีชีวิตและความเสี่ยงต่อการเกิดโรคที่ส าคัญ ตลอดจนมีกิจกรรมในการส่งเสริ มให้
ผู้สูงอายุได้ปฏิบัติจริง และน าไปใช้ในชีวิตประจ าวัน ท าให้ผู้สูงอายุตระหนักเห็นแนวทางและเกิดการเรียนรู้ได้มาก
โดยเฉพาะกิจกรรมการป้องกันหกล้มและข้อเข่าเสื่อม สมองเสื่อม และนันทนาการ ซึ่งเป็นกิจกรรมที่สร้าง
ประสบการณ์เรียนรู้สุขภาพอย่างใกล้ชิดกับผู้สูงอายุ การศึกษาของ Jarvis (1992) และ Kramer (1990) เชื่อว่า
ผู้สูงอายุจะมีความรู้ที่สัมพันธ์กับภูมิปัญญา (Wisdom-related knowledge) เกิดจากการที่ผู้สูงอายุสร้าง
ประสบการณ์ชีวิตในทุกรูปแบบ การสะท้อนตนเอง ( Self-reflection) และการตระหนักรู้ ในตนเอง                  
(Self-awareness) เช่นเดียวกับแนวคิดของการฝึกอบรมส าหรับผู้สูงอายุที่ว่าหลักสูตรฝึกอบรมที่ดีต้อง (1) 
เพิ่มพูนความรู้  (Knowledge) มีเนื้อหาและการน าเสนอที่เหมาะสม เพื่อให้ความรู้ หลักการ ทฤษฎี และแนวคิด
เพื่อน าไปใช้ในการด าเนินชีวิตประจ าวัน (2) เพิ่มพูนทักษะ(Skill) เพื่อฝึกทักษะให้ผู้สูงอายุเกิดความช านาญหรือ
ความคล่องแคล่วในการปฏิบัติ และ (3) สร้างแรงจูงใจเพื่อให้เกิดเปลี่ยนแปลงเจตคติ (Attitude) เป็นการสร้าง
ความรู้สึกที่ดีต่อการเป็นผู้สูงอายุที่มีสุขภาพดี และ (4) เพิ่มพูนความเข้าใจ (Understand) (Friedman, 1999) 
กิจกรรมทางกายที่ส่งผลให้เกิดสุขภาพดี ป้องกันภาวการณ์หกล้ม สมองเสื่อม ภาวะซึมเศร้า และภาวะเสื่อมถอย
ของสภาพร่างกาย จากการให้ความรู้ ฝึกทักษะ หรือความรู้ ภูมิปัญญาเดิม นอกจากนี้ หลักสูตรมีการจัดวิทยากร
นิสิต และวิทยากรพี่เลี้ยง ช่วยอ านวยความสะดวกและช่วยชี้แนะวิธีการต่างๆ ( Instrumental support) ให้แก่
ผู้สูงอายุสร้างความปลอดภัยในช่วงขณะร่วมกิจกรรมต่างๆ อีกด้วย ตลอดจนกระบวนการเรียนรู้ในทั้งวงรอบที่ 1 
และวงรอบที่ 2 สร้างให้เกิดความผูกพันระหว่างผู้เข้าร่วมกิจกรรม (Engagement)  สัมพันธภาพอันดีระหว่าง
ผู้สอนและผู้เรียน (Good relationship) Vella (1994) กล่าวว่า ลักษณะดังกล่าวจะสอดคล้องกับลักษณะและ
หลักการพื้นฐานในการฝึกอบรมในระดับการเรียนรู้ของคนวัยผู้ใหญ่ โดยการสร้างปฏิบัติการเรียนรู้ด้วยการ
ท างานเป็นกลุ่ม (Teamwork) จะเกิดการเรียนรู้ด้วยตนเอง (Learning by Doing) นอกจากนี้สอดคล้องกับ
กระบวนการฝึกอบรมพัฒนาหลักสูตรที่ว่า จะต้องมีการวิเคราะห์หาความต้องการจ าเป็นและความต้องการ การ
ก าหนดหลักการและเหตุผล วัตถุประสงค์ การวิเคราะห์งาน การก าหนดหัวข้อ และการก าหนดวิธีการติดตาม
ประเมินผล (สมชาติ กิจยรรยง, 2544)  และที่ส าคัญที่สุด คือ  การสร้างช่องทาง และเงื่อนไขให้คนเกิดการ
แลกเปลี่ยนความรู้ระหว่างกัน เพื่อน าไปใช้พัฒนางานของตนให้สัมฤทธิ์ผล (Nonaka, and Takeuchi, 1995) 
 1. หลักสูตรกิจกรรมทางกายแบบองค์รวมส าหรับผู้สูงอายุที่พัฒนาขึ้น ช่วยให้ผู้สูงอายุที่เข้าการการ
ฝึกอบรมเรียนรู้ภายใน 12 สัปดาห์  เกิดความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการส่งเสริมกิจกรรมทางกายแบบองค์รวม 
และความคิดเห็นต่อหลักสูตรเป็นไปตามเกณฑ์ประสิทธิภาพที่ก าหนด โดยหากพิจารณาแต่ละด้าน พบว่า       
ด้านทักษะอาจารย์วิทยากรผู้สอน วิทยากรนิสิต และวิทยากรพี่เลี้ยง สามารถออกแบบกิจกรรมการเรียนรู้โดยใช้
กิจกรรมในวงรอบที่ 2 มากกว่าวงรอบที่ 1 โดยผลของการประเมินโดยการสังเกตพฤติกรรมของผู้สูงอายุและการ
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สนทนากลุ่ม ส่วนใหญ่มีความคิดเห็นว่ามีการใช้กิจกรรมเพื่อการมีปฏิสัมพันธ์และสื่อสารระหว่างวิทยากรและ
ผู้สูงอายุ วิทยากรผู้สอนจัดสิ่งแวดล้อมและบรรยากาศที่ปลุกเร้าจูงใจผู้เรียน การฝึกสื่อสารด้ วยเพลงและ
ภาษาต่างประเทศ และ อาจารย์วิทยากรมีความรู้ความสามารถในการจัดกิจกรรมการเรียนรู้ในวงรอบที่ 2 สูงกว่า
วงรอบที่ 1 Boulton-Lewis (2010) ได้ท าการศึกษารายงานวิจัยเกี่ยวกับการศึกษาผู้สูงอายุ พบว่า ผู้สูงอายุ
ต้องการเรียนรู้รูปแบบใหม่ๆแตกต่างจากอดีต รูปแบบกิจกรรมการเรียนรู้ที่เหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุ นั่นคือ การ
ให้ผู้สูงอายุเรียนรู้โดยการอาศัยประสาทสัมผัสการได้ยินและประสาทสัมผัสด้วยการมองภาพ  ส าหรับค่าเฉลี่ย
ความรู้และทักษะของผู้สูงอายุหลังเข้าร่วมกิจกรรมในวงรอบที่ 2 สูงกว่าก่อนเข้าร่วมกิจกรรม  และค่าเฉลี่ย
ความรู้และทักษะของผู้สูงอายุหลังในวงรอบที่ 2 ไม่แตกต่างจากวงรอบที่ 1 อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ อย่างไรก็
ตาม ในการสัมภาษณ์ผู้สูงอายุกล่าวว่าได้เรียนรู้จากกิจกรรมร้องเพลงภาษาอังกฤษและฝึกจดจ าและรับรู้กับ
เรื่องราวใหม่ๆ ด้วยความสนุกสนาน หลายรายงานวิจัยพบว่า ความสามารถในการรับรู้ (Cognitive function) 
ความไวในด้านอารมณ์ ความรู้สึก (Mental speed) และความจ า (Memory) ของผู้สูงอายุจะถดถอยลงตามอายุ 
โดยเฉพาะยิ่งอายุ 67-70 ปีจะถดถอยจะเร่งมากขึ้น (Valenzula, 2009;Van der Elst & Jolles, 2008) ซึ่งต้อง
ได้รับการกระตุ้นและพัฒนาการรับรู้ ความจ า การฝึกฝนให้สมองยังคงท างานอยู่ (Active brain) โดยการเรียนรู้
สิ่งใหม่ๆ ด้วยกิจกรรมนันทนาการ การท่องเที่ยว และการบริหารสมอง (Neurobic exercise) (Kotulak, 1997 ; 
Small, 2003) และผลของการประเมินระดับกิจกรรมทางกายและสมรรถภาพการท าหน้าที่ทางกายผู้สู งอายุ 
พบว่า หลังการด าเนินการจัดกิจกรรมการเรียนรู้ 12 สัปดาห์ ผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีค่าเฉลี่ยความดันโลหิตส่วนล่าง 
และความแข็งแรงของกล้ามเนื้อส่วนล่าง ดีขึ้นกว่าก่อนจัดการเรียนรู้  และความดันโลหิตส่วนบน ความแข็งแรง
ของกล้ามเนื้อส่วนบน และ ความคล่องแคล่วว่องไว ดีขึ้นกว่าก่อนจัดการเรียนรู้  อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 แสดงว่า ผลของการจัดกิจกรรมทางกายสัปดาหล์ะ 1 วัน ระยะเวลา 30 นาที มีการฝึกทักษะสร้างการทรงตัว
และป้องกันหกล้มซึ่งเป็นการเคลื่อนไหวที่ส าคัญต่อการด าเนินชีวิตของผู้สูงอายุ ที่ต้องอาศัยการท างานร่ วมกัน
ของระบบประสาทการมองเห็น (Visual systems) ระบบประสาทกล้ามเนื้อ (Nervous muscle system)  
ระบบประสาทรับสัมผัสทางกาย (Somatosensory) และระบบประสาท vestibular โดยการให้ผู้สูงอายุฝึกยืน
ขาเดียว สลับขา ยืนด้วยปลายเท้า การเดินต่อเท้า และการออกแรงต้านกล้ามเนื้ อขาโดยใช้ยางยืด ผลของ
กิจกรรมดังกล่าวมีผลต่อสมรรถภาพทางกายด้านกล้ามเนื้อมัดใหญ่ซึ่งเป็นกล้ามเนื้อส าคัญในการเคลื่อนไหวของ
ผู้สูงอายุ  สอดคล้องกับรายงานวิจัยของ Cho & Hyun An (2014)  ที่ศึกษาผลของโปรแกรมออกก าลังกายป้องกัน
หกล้มต่อความแข็งแรงของกล้ามเนื้อและการทรงตัวในผู้สูงอายุ 75 ปีขึ้นไปเป็นระยะเวลา 8 สัปดาห์ หลังเข้าร่วม
โปรแกรม กลุ่มตัวอย่างผู้สูงอายุมีการพัฒนากลุ่มกล้ามเนื้อขาดีขึ้นกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม ยกเว้นกล้ามเนื้อบริเวณ
ข้อเข่า และงานวิจัยของอัจฉรา ปุราคม และคณะ (2558) ที่พบว่าการฝึกความแข็งแรงของกล้ามเนื้อให้กับผู้สูงอายุ
จะส่งต่อการลดภาวะเสี่ยงต่อการหกล้มได้ 
 2. เมื่อเปรียบเทียบการท ากิจกรรมทางกายระดับปานกลางระหว่างก่อนเข้าร่วมโครงการในวงรอบที่ 
2 พบว่า กิจกรรมทางกายระดับปานกลาง (MVPA) ของผู้สูงอายุเพิ่มมากขึ้นกว่าก่อนเข้าร่วมกิจกรรมในหลักสูตร 
โดยที่ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ ท ากิจกรรมท างาน เดิน หรือเล่นกีฬา ออกก าลังกาย กิจกรรมยามว่างที่รู้สึกเหนื่อย
ติดต่อกัน 5-7 วันต่อสัปดาห์ และส่วนใหญ่มีกิจกรรมทางกาย 30 นาที ขึ้นไป เพิ่มมากขึ้น ทั้งนี้ ในช่วงการจัด
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กิจกรรมตลอด 12 สัปดาห์ วิทยากรได้กระตุ้นให้ผู้สูงอายุได้มีกิจกรรมทางกายที่บ้าน ทั้งการท างานบ้าน การเดิน
รอบบ้าน การท าสวนเกษตรเพื่อสุขภาพ ด้านความคิดเห็นต่อหลักสูตรการเรียนรู้กิจกรรมทางกายแบบองค์รวม 
ทั้ง 3 ด้าน ได้แก่ ปัจจัยป้อน ปัจจัยกระบวนการ และปัจจัยเชิงผลผลิต พบว่า โดยรวมความคิดเห็นของผู้สูงอายุ
ส่วนใหญ่ต่อหลักสูตร อยู่ในระดับดีมาก  กล่าวได้ว่า หลักสูตรกิจกรรมทางกายแบบองค์รวมส าหรับผู้สูงอายุที่
พัฒนาขึ้นจากการวิจัยเชิงปฏิบัติการ และการน าเอาแนวคิดและทฤษฎีผู้สูงอายุ การจัดการความรู้ และกิจกรรม
ทางกาย และประสบการณ์ในการท างานวิจัยของผู้วิจัยมาประยุกต์ใช้ในการจัดกิจกรรมการเรี ยนรู้อย่างมี
ประสิทธิภาพ ทั้งนี้เป็นผลมาจากการที่ผู้สูงอายุผู้เข้ารับการฝึกอบรมเรียนรู้ได้จริง ผ่าน 6 สาระกิจกรรม โดยเน้น
การลงมือฝึกปฏิบัติทักษะ และสร้างเจตคติที่ดีต่อการเรียนรู้ในห้องเรียนและนอกห้องเรียนเพื่อพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตของตนเอง มีความพร้อมด้านสถานที่ บุคลากรวิทยากร สิ่งอ านวยความสะดวกและอุปกรณ์วัสดุการสอน 
และมีความมั่นใจในการน าไปปฏิบัติได้จริง กระบวนการศึกษาวิจัยดังกล่าวสอดคล้องกับรายงานวิจัยของ 
Bullock and Osborne (2010) ท าการศึกษาผลของ Intergenerational program ในชุมชน พบว่า การเยี่ยม
เยียนให้ก าลังใจ พูดคุยกับผู้สูงอายุที่อยู่อาศัยเพียงล าพังในบ้านในฐานะอาสาสมัครกลุ่มวัยท างานในชุมชนและ
มหาวิทยาลัยมีจะเป็นโปรแกรมเป็นประโยชน์และมีความจ าเป็นยิ่งต่อผู้สูงอายุ และ Barton (1999) ที่
ท าการศึกษาผลของโปรแกรม Intergeneration ของทัศนคติที่อ่อนละมุนของเด็กต่อผู้สูงอายุ  ให้การแนะน า
กระบวนการท างานร่วมกันระหว่างเด็กกับผู้สูงอายุ โดยที่เด็กนักเรียนจะมีทัศนคติทางบวกต่อการมีส่วนร่วมใน
การจัดประสบการณ์การเรียนรู้ให้กับผู้สูงอายุ 
 
ข้อเสนอแนะ 
 1. ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
  1.1 กระทรวงศึกษาธิการและกระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ ต้องให้
ความส าคัญกับการส่งเสริมการเรียนรู้ให้กับผู้สูงอายุทั้งในระบบและนอกระบบ  
  1.2 มหาวิทยาลัย/สถานศึกษาควรเพิ่มช่องทางและโอกาสทางการศึกษาให้กับผู้สูงอายุ เน้นให้มี
การเรียนรู้การสร้างเสริมสุขภาพร่วมกันระหว่างวัยสูงอายุและกลุ่มวัยเยาวชน ( Intergenerational learning) 
และพัฒนาบุคลากรในหน่วยงานให้มีความรู้และทักษะในการส่งเสริมการศึกษาผู้สูงอายุ 
 2. ข้อเสนอแนะส าหรับงานวิจัยครั้งต่อไป 
  2.1 ควรศึกษาพัฒนากระบวนการเรียนรู้ระหว่างผู้สูงอายุที่อยู่ในภาวะพึ่งพิง โดยใช้วิธีการเยี่ยม
บ้าน การให้ก าลังใจ และการสอนสุขศึกษา เป็นต้น 
  2.2 ควรพัฒนาสื่อการสอนให้เกิดประสิทธิภาพและสอดคล้องกับความต้องการของผู้สูงอายุ 
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